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Brustad opptatt av sykefraveer

Helse- og omsorgsminister Sylvia Brustad har tatt Arbeidstilsynets
rapport God Vakt — om arbeidsmiljget pd sykehusene pé alvor.

Nylig inviterte hun representanter for helse-
foretakene, de ansattes organisasjoner og
arbeidsgiverorganisasjonen til mate om
hvordan man kan fé ned fraveaeret i helse-
foretakene.

— Det er ikke pasienten som er i sentrum
denne gangen, men ansatte i spesialisthelse-
tjenesten, sa Sylvia Brustad da hun apnet
konferansen. — Vi har verdens beste helse-
vesen, men dessverre ligger helse- og
omsorgssektoren pa toppen i sykefravaers-
statistikken, sa hun og fremholdt at man
i Norge jevnt over er gode pa helsetjenester,
men at det er mye & hente pa & skape et
fysisk og psykisk arbeidsmilje der folk
holder seg friske og greier a st lenge
i yrkeslivet.

Sykefraveret i helseforetakene stiger, og
okningen er storre i helse- og omsorgssek-
toren enn i andre sektorer. Sykefravaeret
i helseforetakene var 7,5 % hayere i forste
kvartal 2006 enn pa samme tid i 2005. Fra-
veret varierer mellom de fem regionale
helseforetakene, og det varierer ogsa
mellom yrkesgruppene. Legene har lavt
fraveer, mens annet helsepersonell har langt
hoyere sykefraver. Over alt gker langtids-
fraveeret mest. De viktigste grunnene er
muskel- og skjelettlidelser, stress og psy-
kiske plager. En tredel av fraversdagene
har arsak i forhold ved arbeidsmiljoet.

Brustad presiserte at mélet ma vare
friske medarbeidere som trives pa jobben
blant pasienter som er fornayd med hjelpen
de fér, og at det er nedvendig med omstil-
linger i helsetjenesten for a tilby enda bedre
helsetjenester som er tilpasset pasientenes
behov og den tiden vi lever i. Hun sa ogsa
at det ikke er noen klar kobling mellom
stramme budsjetter og hoyt sykefraver.

— De helseforetakene som har klart & 3 til
omstillinger og som samtidig har fitt bedre
grep om sykefraveeret, har tre viktige felles-
trekk: godt samarbeid med ansatte og fag-
foreningene, god ledelse pé alle nivder og
gode ideer som preves ut i praksis, sa hun.

Omorganisering et problem

Ogsé Legeforeningens president, Torunn
Janbu, var opptatt av at organiseringen av
virksomheter er bakenforliggende arsaker
til at arbeidsmiljeproblemer oppstér eller
ikke blir hensiktsmessig lost i helsefore-
takene.

— Vér opplevelse er i hovedsak i overens-
stemmelse med Arbeidstilsynets rapport.
Vi opplever at helseforetakene i for stor
grad retter oppmerksomheten mot krav til
balanse i budsjettet. Evalueringene av syke-
husene etter sykehusreformen peker ogséa pa
at rapportering og administrative rutiner har
fatt for stort fokus. God ledelse og gode
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arbeidsforhold med gode fagmiljeer vil
bidra til stabilt arbeidsmilje, sa legepresi-
denten.

— Det er ogsa viktig at helse- miljo- og
sikkerhetsvirksomhet (HMS) er en del av
forbedringsarbeidet. Det er dessuten behov
for en arbeidsgiverpolitikk og arbeidsgiver-
organisering som er tilpasset foretakene
som kompetansebedrifter. Avtaleverket ma
vere i samsvar med dette, fastslo Torunn
Janbu.
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Forhandlingssituasjonen mellom Akademikerne og NAVO

Akademikerne brat hovedtarifforhand-
lingene med NAVO 20. desember.

Forberedelsene startet allerede i juni 2006.
Akademikerne har arbeidet malrettet for &
opprettholde progresjon i forhandlingene
og har levert fire skriftlige fullstendige
krav, forste gang 7. september. Med det
siste tilbudet fra NAVO 18. desember, ble
forhandlingssituasjonen loftet opp til en ny
vanskelighetsgrad. Akademikerne fikk da
bekreftelse pa at de mange dreftinger den
siste m4neden ikke forte til nedvendig
endring av NAVOs posisjon. Akademi-
kerne hadde presentert ulike alternativer
for & ivareta begge parters interesser.

NAVO har lagt til grunn at for 4 oppna
et normalt lennsoppgjer ma virketiden
flyttes til 1.5. 2007, og utlepet for overens-
komsten ma endres til 30.4. 2008, men uten
klausul om mellomoppgjoer. Ingen andre
hovedorganisasjoner har fatt presentert
slike vilkar i hovedtariffoppgjoret.
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I tilbudene fra NAVO er ikke palegget fra
meklingsmannen om fremdriftsplan tatt inn.
I de to tilbudene vi har mottatt fra NAVO er
ikke partsforholdet og forvaltningsansvaret
for avtaler pa andre nivaer enn A 1(mellom
Akademikerne og NAVO) sikret, noe som
innebzrer en systemendring og usikkerhet
om innholdet i avtaler som inngés. De
samme parter som forhandler avtaler ma
avgjoere innholdet i avtalene. Dette er saerlig
viktig med utgangspunkt i den historien par-
tene har med vanskelige forhandlingsforlep
og mange tvistesaker. NAVOs holdning
kommer til uttrykk i hdndteringen av lokale
tvistesaker. Vi er uenig med NAVO i at
helseforetakene ikke kan forholde seg til
ansattes organisasjoner ved tvist om avtaler,
og om forstéelsen av Arbeidsrettens avgjo-
relse i oktober 2005. NAVO hevder at den
medforer at det kun er to parter i denne for-
handlingsmodellen. Vi mener det er parter og
avtaler pa flere nivéer, men avtalenes retts-
kraft inntrer forst nér sloyfen sluttes ved en
endelig overenskomst, jf Hovedavtalen.

Det har vert utfordringer knyttet til for-
handlingsretten for sosiale bestemmelser.
Vi oppfattet det slik at partene var enige om
at spersmél knyttet til legers arbeidstid
skulle behandles i en arbeidsgruppe. NAVO
fremsatte likevel tilbud om leger som dag-
arbeidere og at 20 timersregelen skal
fjernes, noe som herer ulgselig sammen
med unntaket fra arbeidsmiljelovens verne-
regler.

Vi hadde et hap om at partene skulle
makte & gjennomfore et normalt forhand-
lingsforlop uten systemkrav underveis.
Dessverre har utviklingen blitt en ganske
annen. Dette er na en alvorlig situasjon,
ogsa for helseforetakene. Begge parter er
tjent med at vi i fremtiden kan utvikle gode
avtaler sentralt og lokalt, noe som gir
grunnlag for god tilrettelegging og drift av
spesialisthelsetjenesten.

Anne Kjersti Befring
anne-kjersti.befring@legeforeningen.no
Forhandlings- og helserettsavdelingen
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